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INFORMAZIONI MASTERCLASS
[bookmark: _Hlk191558641] “ACTING THROUGH SONGS – Oltre la semplice esecuzione”


DATA
12 e 13 Aprile 2025


SEDE
TEATRO SPAZIO SFERA – via Carabinieri Caduti 10, BUSSERO (MILANO) LINEA METROPLITANA 2 (il teatro si trova a 300mt dalla metro)


DIREZIONE ARTISTICA 
Alberto Radice - Dir. Art. Teatro Spazio Sfera e Centro Formazione MAD


FINALITÀ DELLA MASTERCLASS
Questa Masterclass è molto più di una semplice lezione di canto: è una vera e propria immersione nell’interpretazione. Un performer di musical è, prima di tutto, un attore che usa voce e movimento per raccontare una storia. Qui affronteremo la canzone come un monologo, esplorando testo, contesto, personaggio e intenzioni. Lavoreremo su obiettivi, verbi d’azione e strategie per trasformare la tua esibizione in un’esperienza intensa e indimenticabile. L’obiettivo? Coinvolgere il pubblico così tanto da non lasciarti mai – né con gli occhi né con le orecchie!

Cosa portare
Ogni partecipante deve preparare due brani da musical di stile contrastante (es. una ballad e un up-tempo, un pezzo drammatico e uno brillante). È essenziale conoscere perfettamente testo, melodia e contesto del brano. Porta con te la base musicale e, se possibile, lo spartito.

Come lavoreremo
Durante la masterclass, ogni performer lavorerà individualmente davanti al gruppo, che diventerà un pubblico attivo, pronto a offrire feedback costruttivi. Un’opportunità unica per affinare la tua interpretazione e rendere ogni performance autentica ed emozionante.

Il miglior talento della Masterclass potrà partecipare gratuitamente al MUSICAL DAY 2026 e la GALA’ DEL MUSICAL MAD 2026.


DOCENTE

Francesca Taverni

Francesca Taverni è un punto di riferimento nel mondo del musical italiano, con una carriera che attraversa alcuni dei titoli più iconici del genere. Il suo percorso artistico si distingue per versatilità e intensità interpretativa, caratteristiche che l’hanno resa una delle attrici più apprezzate della scena teatrale. 
Dopo una solida formazione in danza classica con la Royal Academy of Dancing di Londra e un triennio di studi teatrali con Stefano Silvestri, Francesca ha calcato le scene con ruoli di grande rilievo. Ha dato voce e anima a personaggi indimenticabili, come Diana in Next to Normal, Donna in Mamma Mia!, Mrs. Lovett in Sweeney Todd, Maureen in Rent e la Madre Superiora in Sister Act, solo per citarne alcuni. Il suo talento l’ha portata a lavorare con registi di spicco, tra cui Saverio Marconi, Chiara Noschese e Massimo Romeo Piparo, in produzioni di successo che hanno conquistato il pubblico italiano e internazionale. 
La sua esperienza non si ferma al palcoscenico: ha prestato la sua voce a sigle televisive e spot pubblicitari, tra cui la nuova sigla di Heidi 3D e la celebre pubblicità natalizia della Coca-Cola. Ha inoltre lavorato nel doppiaggio, collaborando con Nickelodeon e Paramount Plus.
Nel corso della sua carriera, Francesca ha ricevuto numerosi riconoscimenti, tra cui l’IMTA - Italian Musical Theatre Award come miglior interprete femminile per Rent, l’Oscar del Musical per Sister Act e il Premio alla Carriera a Danza in Fiera.
Oltre alla sua attività artistica, Francesca è anche una docente appassionata. Dal 2012 insegna Acting Through Songs presso la BSMT di Bologna e dal 2018 presso la MAM - Musical Academy Milano. Ha inoltre diretto e formato nuove generazioni di performer presso istituzioni come Professione Musical Parma e STM Novara.
Con un’energia contagiosa e un’attenzione meticolosa all’interpretazione, Francesca Taverni continua a ispirare, emozionare e formare i talenti di domani, portando in scena la magia del musical con dedizione e passione.



PROGRAMMA INCONTRI
Sabato 12 Aprile: 10:00 - 14:00 (4h)
Domenica 13 Aprile: 10:00 - 13:00 pausa pranzo 14:00 - 17:00 (6h)


COSTI 
Partecipante: 
· iscrizione singola entro il 22 marzo 2025 o iscrizione in gruppi (min. 5) 120€
· iscrizione singola dopo il 22 marzo 2025 150€
[bookmark: _Hlk191566697]Auditore: iscrizione entro il 22 marzo 2025 60€, iscrizione dopo il 22 marzo 2025 75€
Accesso gratuito per insegnante/accompagnatore di gruppo (min. 5 partecipanti) come Auditore





































REGOLAMENTO MASTERclass
1. La Masterclass è aperta ad alliev* dai 15 anni in su. I loro docenti potranno assistere alle lezioni (per ogni ulteriore necessità contattare l’organizzazione)
2. Ogni allievo deve essere in possesso di certificato medico non agonistico in corso di validità e di copertura assicurativa propria o della propria scuola
3. Prima di iscriversi contattare l’organizzazione tramite whatsapp 338 731 o info@musicaartedanza.it per avere conferma di disponibilità di posto.
4. L’iscrizione si ritiene finalizzata dopo l’invio della ricevuta del pagamento insieme alla compilazione della scheda di iscrizione alla Masterclass insieme sottoscrizione del regolamento da parte del responsabile del o degli iscritti. Autorizzazioni minorenni o maggiorenni possono essere inoltrate in seguito. Termine iscrizione 2 aprile o a raggiungimento esaurimento posti disponibili
5. Il bonifico andrà inviato a: 
MAD Srls
IBAN: IBAN IT 79 C 07601 01600 001057838425
Banco Posta – Filiale Bussero
indicando nella causale 
MASTERCLASS ACTING THROUGH SONGS 2025 – NOME ALLIEVO/NOME SCUOLA (Nel caso lo spazio per la descrizione fosse inferiore specificare nella mail di invio)
6. Gli accompagnatori accreditati si assumeranno la responsabilità di far tenere gli spazi assegnati in modo adeguato e consono nel rispetto del teatro e di chi utilizzerà lo spazio in un momento successivo
7. L’iscritto/a esonera, con la sottoscrizione del presente regolamento, l’organizzazione da qualsiasi tipo di responsabilità per ogni eventuale danno alla persona o a cose occorsi nella pratica di ogni attività effettuata nelle strutture ospitanti la MAD ACTING THROUGH SONGS e solleva l’organizzazione da ogni e qualsiasi responsabilità a riguardo.
8. L’organizzazione non risponde dello smarrimento, della sottrazione o del deterioramento di cose e valori ed effetti personali degli iscritti portati all’interno delle strutture ospitanti la MAD ACTING THROUGH SONGS in quanto gli organizzatori non assumono alcun obbligo di custodia.
9. In caso di rinuncia da parte degli iscritti, la quota di partecipazione non verrà restituita.
10. La partecipazione alla MAD ACTING THROUGH SONGS implica l’accettazione senza riserve del regolamento e di eventuale norma integrative che l’organizzazione si riserva di introdurre e che assumono valore equivalente al regolamento stesso
11. L’organizzazione si riserva la facoltà di modificare l’evento per subentrate esigenze tecniche, di poter cambiare sede, orari ed articolazione delle attività. 
12. In caso di impossibilità di svolgere la MAD ACTING THROUGH SONGS le quote verranno restituite per intero

13. Firmando il modulo di iscrizione, l’iscritto/a, o di chi ne esercita la patria potestà, è consapevole delle responsabilità e delle penalità per false attestazioni (art. 26, L.4.1.1968, n.15 ed art.76, DPR 2000, n.445).


PER I GRUPPI 
SOTTOSCRIVE IL REGOLAMENTO (NOME IN STAMPATELLO)

_____________________________________________________________________
RESPONSABILE DEL GRUPPO 



FIRMA LEGGIBILE______________________________________________________



PER IL SINGOLO ALLIEVO
SOTTOSCRIVE IL REGOLAMENTO (NOME IN STAMPATELLO)


_____________________________________________________________________
RESPONSABILE DELL’ALLIEVO



FIRMA LEGGIBILE_____________________________________________________


Chi sottoscrive dichiara di avere perfettamente esaminato tutte le clausole del presente modulo, ed in segno di approvazione, sottoscrive nuovamente accettando espressamente ai sensi degli art. 1341 e 1342 del C.C., le condizioni contenute in tutti gli articoli letti. 
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre sotto la propria responsabilità di essere a conoscenza e di accettare il regolamento

Ti chiediamo un momento per indicarci COME SEI VENUTO A CONOSCENZA DELL’EVENTO:
- per passaparola (da un amico/conoscente) (  )
- email di promozione  (  )
- Facebook  (  )
- Instagram  (  )
- Assegnazione borsa di studio  (  )
- Altro  (specificare:________________________________________________________________________________)











SCHEDA D’ISCRIZIONE GRUPPI
(compilare in stampatello in modo leggibile o al computer)


SCUOLA _______________________________________________________________________________


DATI DEL RESPONSABILE

NOME E COGNOME_______________________________________________________________________

LUOGO E DATA DI NASCITA________________________________________________________________

RESIDENTE IN VIA/PIAZZA______________________________________N°_____

CITTA’___________________________ PROV______________CAP____________


CELLULARE______________________EMAIL______________________________

PARTECIPANO ALLA MASTERCLASS COME
ALLIEVI ()             		 AUDITORI ()                     ALLIEVI E AUDITORI()



IL/I SOTTOSCRITTO/I DICHIARA/DICHIARANO SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ DI ESSERE A CONOSCENZA E DI ACCETTARE IL REGOLAMENTO DI QUESTA MASTERCLASS. IL PERFORMER AMMESSO/I AUTORIZZA/AUTORIZZANO L’ORGANIZZAZIONE (A MENO CHE ESPRESSO PER ISCRITTO IL PROPRIO DISSENSO) AD UTILIZZARE LIBERAMENTE LA PRORIA IMMAGINE, NONCHE’ I DATI PERSONALI, A FINI PROMOZIONALI, INFORMATIVI E STATISTICI AI SENSI DELLA LEGGE N°675 DEL 31/12/1996.

Data ________________

Firma (firma leggibile) ______________________________________________________________






















ELENCO PARTECIPANTI (NOME, COGNOME E DATA DI NASCITA) 
SE IL GRUPPO E’ COMPOSTO SIA DA PARTECIPANTI ALLIEVI CHE DA AUDITORI, SPECIFICARE PER OGNI PARTECIPANTE IL TIPO DI PARTECIPAZIONE 

1_______________________________________________________________________


2_______________________________________________________________________


3_______________________________________________________________________


4_______________________________________________________________________


5_______________________________________________________________________


6_______________________________________________________________________


7_______________________________________________________________________


8_______________________________________________________________________


9_______________________________________________________________________


10______________________________________________________________________


11______________________________________________________________________


12______________________________________________________________________


13______________________________________________________________________


14______________________________________________________________________


15______________________________________________________________________










SCHEDA D’ISCRIZIONE PERFORMER
(compilare a stampatello in modo leggibile o al computer)

SCUOLA________________________________________________________________

PERFORMER* ____________________________________________________
(NOME COGNOME DATA DI NASCITA)

DATI DEL RESPONSABILE

NOME E COGNOME_______________________________________________________

LUOGO E DATA DI NASCITA________________________________________________

RESIDENTE IN VIA/PIAZZA________________________________________ N°______

CITTA’______________________________ PROV______________CAP_____________

CELLULARE________________________EMAIL______________________________

PARTECIPA ALLA MASTERCLASS COME
ALLIEVO ()            		 AUDITORE ()
IL/I SOTTOSCRITTO/I DICHIARA/DICHIARANO SOTTO LA PROPRIA RESPONSABILITA’ DI ESSERE A CONOSCENZA E DI ACCETTARE IL REGOLAMENTO DI QUESTA MASTERCLASS. IL/I PERFORMER AMMESSO/I AUTORIZZA/AUTORIZZANO L’ORGANIZZAZIONE (A MENO CHE ESPRESSO PER ISCRITTO IL PROPRIO DISSENSO) AD UTILIZZARE LIBERAMENTE LA PRORIA IMMAGINE, NONCHE’ I DATI PERSONALI, A FINI PROMOZIONALI, INFORMATIVI E STATISTICI AI SENSI DELLA LEGGE N°675 DEL 31/12/1996.

Data e Firma (firma leggibile)

________________________________________________________________________








AUTOCERTIFICAZIONE PER I MINORENNI MASTERCLASS MAD ACTING THROUGH SONGS 2025 (compilare a stampatello in modo leggibile o al computer)



La seguente autocertificazione sostituisce: certificato di nascita, autorizzazione dei genitori e certificato di attività sportiva non agonistica

Io sottoscritto_____________________________________________________________

Genitore/tutore del performer________________________________________________

autorizzo mio/a figlio/a a partecipare al MAD ACTING THROUGH SONGS 2025, consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite per false attestazioni (art. 26, L.4.1.1968, n. 15 ed art. 76, DPR 28.12.2000, n. 445)

DICHIARO

sotto la mia propria responsabilità che mio/a figlio/a _____________________________

è nato/a a _______________________________________il______________________

e che non presenta segni clinici di alterazioni psico-fisiche in atto o pregresse ed è in possesso di relativo certificato medico di attività sportiva non agonistica in corso di validità.  Manlevo l’Organizzazione e la Direzione Artistica da ogni responsabilità in merito.
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre sotto la propria responsabilità di essere a conoscenza e di accettare il regolamento e autorizza l’organizzazione (a meno che espresso per iscritto il proprio dissenso) ad utilizzare liberamente la propria immagine, nonché i dati personali, a fini promozionali, informativi e statistici ai sensi della legge n°675 del 31/12/1996.


Luogo e data____________________________________

Firma


_______________________________________________













AUTOCERTIFICAZIONE PER I MAGGIORENNI MASTERCLASS MAD ACTING THROUGH SONGS 2025
(compilare a stampatello in modo leggibile o al computer)



La seguente autocertificazione sostituisce: certificato di nascita e certificato medico di attività sportiva non agonistica.

Io sottoscritto____________________________________________________________

Consapevole delle responsabilità e delle pene stabilite per false attestazioni (art. 26, L. 4.1.1968, n. 15 ed art.76, DPR 28.12.2000, n. 445)

DICHIARO

di essere nato/a a___________________________________il_____________________

e che non presento segni clinici di alterazioni psico-fisiche in atto o pregresse e sono in possesso di certificato medico di attività sportiva non agonistica in corso di validità che lo accerta. Manlevo l’Organizzazione e la Direzione Artistica da ogni responsabilità in merito.
Il/la sottoscritto/a dichiara inoltre sotto la propria responsabilità di essere a conoscenza e di accettare il regolamento e autorizza l’organizzazione (a meno che espresso per iscritto il proprio dissenso) ad utilizzare liberamente la propria immagine, nonché i dati personali, a fini promozionali, informativi e statistici ai sensi della legge n°675 del 31/12/1996.


Luogo e data__________________________

Firma


_____________________________________





Centro Formazione MAD – Musica Arte Danza
Via Carabinieri Caduti 10, 20041 Bussero (MI)
WWW.MUSICAARTEDANZA.IT
MAD srls – P.IVA: 11922070963
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